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ABSTRAK 
Stunting mempengaruhi sekitar 165 juta anak usia dibawah 5 tahun di Negara dengan berpenghasilan rendah dan 
menengah. Dampak utama dengan adanya stunting di masa kanak-kanak dapat diklasifikasikan dalam hal 
mortalitas, morbiditas, penurunan mental dan intelektual. Hasil merugikan yang penting dalam kehidupan 
dewasa, seperti ukuran tubuh, prestasi kerja, kinerja reproduksi, dan risiko tertular penyakit kronis, juga 
terpengaruh oleh pertumbuhan masa kanak-kanak. Beberapa faktor yang dapat mempengaruhi terjadinya stunting 
salah satu factor penting adalah factor genetic. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara 
tinggi badan orang tua dengan kejadian stunting. Metode penelitian ini menggunkan desain observasional 
analitik dengan pendekatan cross Sectional. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 38 responden yang diambil 
dengan metode Probability Rando Sampling dengan teknik simple random sampling. Analisis data dalam 
penelitian ini menggunakan uji chi square dengan tingkat signifikan a (<0,05). Hasil penelitian ini menunjukkan 
bahwa tinggi badan ayah didapatkan nilai (p=0.001) maka H0 ditolak dan Ha di terima dan tinggi badan ibu 
didapatkan nilai (p=0.002) maka H0 ditolak dan Ha diterima. Kesimpulan dalam penelitian ini yaitu terdapat 
hubungan tinggi badan orangtua dengan kejadian stunting  pada balita di Desa Taccorong Kab. Bulukumba. 
Disarankan agar kiranya hasil penelitian ini dapat digunakan sabagai bahan bacaan serta referensi bagi mahasiswa 
yang meneliti terkait variabel yang sama. 
Kata kunci: tinggi badan, orang tua, kejadian stunting. 
ABSTRACT 
Stunting affects an estimated 165 million children under 5 years of age in low and middle income countries. The 
main impact of stunting in childhood can be classified in terms of mortality, morbidity, mental and intellectual 
decline. Adverse outcomes that are important in adult life, such as body size, work performance, reproductive 
performance, and the risk of contracting chronic diseases, are also affected by childhood development. Some of 
the factors that can influence the occurrence of stunting, one of the important factors is genetic factors. The 
purpose of this study was to determine the relationship between the height of the parents and the incidence of 
stunting. This research method used an analytic observational design with a cross sectional approach. The 
sample in this study were 38 respondents who were taken by the Probability Command Sampling method with 
simple random sampling technique. Data analysis in this study used the chi square test with a significant level of 
a (<0.05). The results of this study indicate that the father's height has a value (p = 0.001), then H0 is rejected 
and Ha is accepted and the mother's height has a value (p = 0.002) then H0 is rejected and Ha is accepted. The 
conclusion in this study is that there is a relationship between parents' height and the incidence of stunting in 
children under five in Taccorong Village, Kab. Bulukumba. It is suggested that the results of this study can be 
used as reading material as well as a reference for students who are researching the same variables. 
Keywords: parents', height, stunting events. 
 
PENDAHULUAN 
Stunting terus menjadi masalah kesehatan 
masyarakat utama di negara berkembang. Ini 
adalah salah satu faktor risiko terpenting untuk 
morbiditas dan mortalitas selama masa kanak-
kanak. Di seluruh dunia, diperkirakan satu dari 
setiap tiga anak-anak pra sekolah kekurangan 
gizi (WHO, 2015) Stunting mempengaruhi 
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sekitar 22,2 persen atau 150,8 juta anak di bawah 
usia 5 tahun secara global dan mengancam 
kehidupan sekitar 7,5 persen atau 50,5 juta anak 
di bawah usia 5 tahun secara global pada tahun 
2017 (WHO, 2018) . 1 dari 3 anak di Indonesia 
menderita stunting. Angka kejadian stunting di 
Indonesia berdasarkan hasil Nutrition 
Monitoring (PSG) 2016 adalah 27,5% (P2PTM 
Kemenkes RI, 2018). 
Dalam jangka panjang, stunting akan 
berdampak pada balita, yaitu masalah kesehatan, 
pendidikan dan produktivitas di masa depan. 
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa anak-
anak dengan stunting akan keterlambatan 
kemampuan kognitif dan prestasi pendidikan 
yang buruk pada masa kanak-kanak dan remaja 
(Grantham-McGregor et al., 2007). Stunting 
juga terjadi telah terbukti memiliki efek 
merugikan jangka panjang pada orang dewasa 
pada kemampuan kognitif, pendidikan yang 
dicapai, dan pendapatan (Hoddinott et al., 2011; 
Victora et al., 2008; Walker et al., 2011). 
Penelitian sebelumnya telah 
mengungkapkan sejumlah faktor yang terkait 
dengan peningkatan probabilitas terjadinya 
stunting terjadi pada anak dengan orang 
berpenghasilan rendah. Faktor risiko tersebut 
termasuk berat badan lahir rendah, tinggi badan 
orang tua yang rendah, penyapihan yang tidak 
tepat dan tingginya jumlah penyakit menular, 
khususnya diare(Bohler & Bergsto'm, 2002; 
Eccles et al., 1989; JL Hautvast et al., 2000; JLA 
Hautvast et al., 2000; Kossmann et al., 2000; 
Vella et al., 1994). Stunting terjadinya 
dipengaruhi oleh berbagai faktor salah satunya 
adalah factor genetic. Orang tua yang memilki 
perawakan yang pendek sangat beresiko 
dirturunkan kepada anaknya (Aman, 2015). 
Pada penelitian yang dilakukan oleh 
Hambidge  et al  meyatakan bahwa Tinggi badan 
ibu memberikan kontribusi yang signifikan 
terhadap pertumbuhan anak, dimana terdapat 
korelasi antara tinggi badan ibu dan panjang 
anak usia 6 bulan di Guatemala (Hambidge et al., 
2012). Penelitian lainnya menyimpulkan bahwa 
terdapat korelasi antara tinggi badan ibu dengan 
hasil uji tinggi badan anak (Surmita et al., 2019). 
Amiqo et al dalam penelitiannya menjelaskan 
anak-anak dari orang tua diklasifikasikan 
sebagai pendek atau kerdil lebih mungkin 
beresiko terjadi stunting  daripada anak-anak 
lain (Amigo et al., 1997). 
Pada tahun 2010 prevalensi kategori sangat 
pendek di Provinsi Sulawesi Selatan masing-
masing sebesar 15,8% dan 23,1%, sehingga 
angka prevalensi stunting di Provinsi Sulawesi 
Selatan sebesar 38,9%. Sementara pada tahun 
2013, prevalensi stunting pada balita di 
Serlawesi Selatan kembali meningkat menjadi 
sekitar 41%. Hal ini mengindikasikan bahwa 
masalah stunting pada anak usia dini merupakan 
masalah kesehatan masyarakat yang serius, 
karena prevalensinya telah mencapai 41% 
(Riskesdas, 2013). Berdasarkan Riskesdas tahun 
2015, terdapat 109 kasus stunting di Kabupaten 
Bulukumba atau 36,7% pada balita. 
Di Kabupaten Bulukumba berdasarkan data 
Riskesdas prevalensi stunting ditahun 2015 
sebanyak 109 kasus atau 36,7%. Adapun hasil 
pengambilan data awal terdapat jumlah 
keseluruhan balita di wilayah kerja puskesmas 
Bontonyeleng pada tahun 2018 sebanyak 647 
balita. Pada bulan januari jumlah balita sebanyak 
322 balita, sedangkan  pada bulan februari 
jumlah balita 325 balita. Adapun data pada tahun 
2016 yang mengalami stunting sebanyak 44 
orang dari 159 balita dan terjadi peningkatan 
ditahun 2018 sebanyak 50 balita. 
Penelitian ini bertujuan mengetahui 
hubungan tinggi badan orang tua balita dengan 
kejadian stunting di wilayah Bulukumba. 
METODE 
Jenis penelitian kuantitatif dengan desain 
observasional analitik. Populasi dalam 
penelitian ini adalah balita sebanyak 159. 
Penarikan sampel yang digunakan yaitu: tehnik 
pengambilan sampel acak sederhana, 
pengambilan sampel dengan cara ini adalah jenis 
probabilitas yang paling sederhana. Untuk 
mendapatkan sampel seperti itu, setiap elemen 
dipilih secara acak  (Sujarweni, 2014). Jumlah 
sampel dalam penelitian ini sebanyak 38 balita. 
Instrumen yang digunakan dalam penelitian 
ini adalah lembar observasi untuk melihat usia 
anak, pekerjaan orang tua, pendidikan orangtua 
dan jenis kelamin anak dan microtise untuk 
mengukur tinggi badan. 
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Program perangkat lunak komputer (SPSS 
20) digunakan untuk menganalisis data menurut 
skala pengukuran dan tujuan penelitian. Data 
dianalisis secara: (a). Analisis Univariat, analisa 
univariat analisa yang dilakukan menganalisis 
tiap variabel dari hasil penelitian. (2). Analisis 
bivariat, analisa yang dilakukan lebih dari dua 
variabel. Analisa bivariat berfungsi untuk 
mengetahui hubungan antar variabel (Sujarweni, 
2014). Program perangkat lunak komputer 
(SPSS 20) digunakan untuk menganalisis data 
menurut skala pengukuran dan tujuan penelitian. 
Analisis data dengan metode Analisis univariat, 
dan Analisis bivariat (Sujarweni, 2014). 




Berdasarkan penelitian yang telah 
dilakukan, didapatkan hasil sebagai berikut: 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden 
Berdasarkan Pekerjaan Ayah, Pekerjaan Ibu, 
Pendidikan Ayah, Pendidikan Ibu, Jenis 
Kelamin Anak, Umur Anak. 
No Karakteristik Responden f % 
1. Pekerjaan Ayah:   
 a. Wiraswasta  14 36,8 
 b. PNS 1 2,6 
 c. Buruh  7 18,4 
 d. Petani 16 42,1 
2. Pekerjaan Ibu:   
 IRT 38 100 
3. Pendidikan Ayah:   
 a. Tidak sekolah 1 2,6 
 b. SD 17 44,7 
 c. SMP 10 26,3 
 d. SMA 9 23,7 
 e. DIII 1 2,6 
4. Pendidikan Ibu:   
 a. SD 14 36,8 
 b. SMP 13 34,2 
 c. SMA 8 21,1 
 d. DIII 1 2,6 
 e. S1 2 5,3 
5. Jenis Kelamin Ana   
 a. Laki-Laki 17 44,7 
 b. Perempuan 21 55,3 
6. Umur Anak:   
 a. 1-1.8 bulan 11 28,9 
 b. 2-2.6 bulan 14 36,8 
 c. 3-3.4 bulan 8 21,1 
 d. 4 tahun 2 5,3 
 e. 5 tahun 3 7,9 
Berdasarkan tabel 1, menunjukkan bahwa 
karasteristik responden pekerjaan ayah, 
terbanyak yaitu petani sebanyak 16 responden 
(42,1%) dan terendah yaitu PNS sebanyak 1 
responden (2,6%). Pekerjaan ibu rata-rata ibu 
rumah tangga sebanyak 38 responden (100%). 
Responden yang pendidikan Ayah tertinggi yaitu 
SD sebanyak 17 (44,7%) dan yang memiliki 
pendidikan terendah yaitu tidak sekolah dan DIII 
sebanyak 1 responden (2,6%).  
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden 
Berdasarkan Tinggi Badan Ayah di Kabupaten 
Bulukumba. 
No Tinggi Badan Ayah f % 
1. Normal 18 47,4 
2. Pendek 20 52,6 
Berdasarkan tabel 2, menunjukkan bahwa 
dari segi tinggi badan ayah yang termasuk 
kategori normal sebanyak 18 responden 
(47,4%). Sedangkan yang kategori tidak normal 
sebanyak 20 responden (52,6%). 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden 
Berdasarkan Tinggi Badan Ibu di Kabupaten 
Bulukumba. 
No Tinggi Badan Ibu f % 
1. Normal 16 42,1 
2. Pendek 22 57,9 
Berdasarkan tabel 3, menunjukkan bahwa 
dari segi tinggi badan ibu yang termasuk 
kategori normal sebanyak 16 responden 
(42,1%). Sedangkan yang kategori tidak normal 
sebanyak 22 responden (57,9%). 
Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden 
Berdasarkan Tinggi Badan Balita di Kabupaten 
Bulukumba. 
 
No Tinggi Badan Anak f % 
1. Pendek 15 39,5 
2. Sangat Pendek 23 60,5 
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Tabel 6. Hubungan Tinggi  Badan Ibu dengan Kejadian Stunting pada Balita di Desa Taccorong 
Kabupaten Bululukumba. 
Stunting Total p Tinggi Badan Ibu Pendek Sangat pendek n % n % n % 
Normal 11 68,8 5 31,2 16 100 0.002 Pendek 4 18,2 18 81,8 22 100 
 
Tabel 5. Hubungan Tinggi Badan Ayah dengan Kejadian Stunting pada Balita di Desa 
Taccorong Kabupaten Bulukumba. 
Stunting Total p Tinggi Badan 
Ayah 
Pendek Sangat pendek 
n % n % n % 


















Berdasarkan tabel 4, menunjukkan dari segi 
tinggi badan anak yang termasuk kategori 
pendek sebanyak 15 responden (39,5%). 
Sedangkan kategori sangat pendek 23 responden 
(60,5%). 
 
Berdasarkan tabel 5, menunjukkan bahwa 
sebagian besar tinggi badan ayah yang normal 
memiliki anak yang pendek sebanyak 12 
responden (66.7%). Dan tinggi badan ayah yang 
pendek memiliki anak yang sangat pendek 
sebanyak 17 responden (85.0%).  Berdasarkan 
hasil statistik yang dilakukan dengan 
menggunakan uji Chi-square didapatkan  nilai p 
= 0.001 lebih kecil dari nilai a = 0.05. maka H0 
ditolak dan Ha di terima. Oleh karena itu, dapat 
disimpulkan bahwa ada hubungan antara tinggi 
badan ayah dengan kejadian stunting pada balita.  
 
Berdasarkan tabel 6, menunjukkan bahwa 
sebagian besar tinggi badan Ibu yang normal 
memiliki anak yang pendek sebanyak 11 
responden (68.8%). Dan tinggi badan Ibu yang 
pendek  memiliki anak yang sangat pendek 
sebanyak 18 responden (81.8%). Berdasarkan 
hasil statistik yang dilakukan dengan 
menggunakan uji Chi-square didapatkan  nilai p 
= 0.002 lebih kecil dari nilai a = 0.05, maka H0 
ditolak dan Ha di terima. Dengan demikian dapat 
disimpulkan bahwa ada hubungan antara tinggi 

















Berdasarkan tabel 5 dan 6, menunjukkan 
bahwa lebih banyak balita yang mengalami 
stunting dengan tinggi badan ayah yang tidak 
normal sekitar 20 responden. selebihnya 18 
responden balita stunting dengan tinggi badan 
ibu normal. Hasil statistik yang dilakukan 
dengan menggunakan uji Chi-quare didapatkan  
nilai p = 0.001 lebih kecil dari nilai a = 0.05. 
maka H0 ditolak dan Ha di terima. Sehingga 
dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan 
antara tinggi badan ayah dengan kejadian 
stunting pada balita. 
Kemudian pada tabel 6, menunjukkan 
bahwa sebagian besar balita yang mengalami 
stunting dengan tinggi badan ibu tidak normal 
sebanyak 22 responden. Sedangkan balita yang 
mengalami stunting dengan tinggi badan ibu 
normal 16 responden. Hasil statistik yang 
dilakukan dengan menggunakan uji Chi-quare 
didapatkan  nilai p = 0.002 lebih kecil dari nilai 
a = 0.05. maka H0 ditolak dan Ha di terima. 
Sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat 
hubungan antara tinggi badan Ibu dengan 
kejadian stunting pada balita. 
Pada penelitian yang dilakukan oleh Leni 
(2011) menunjukkan adanya korelasi antara 
tinggi badan ayah dan tinggi badan ibu hingga 
perubahan status stunting (normal hingga 
stunting) dari usia 6-12 bulan hingga 3-4 tahun.  
Sampel yang tadinya normal berisiko 1,7 kali 
menjadi stunting jika ibunya memiliki tinggi 
badan <-2SD, dan berisiko 1,4 kali mengalami 
stunting jika ayah mereka memiliki tinggi badan 
<-2SD (Rahayu, 2011). Didukung oleh 
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penelitian (Roudhotum, 2012) bahwa tinggi 
badan orang tua  salah satu faktor penyebab 
terjadinya stunting pada anak.  
Hasil studi lainnya  mengungkapkan ada 
dua faktor genetik (tinggi ibu dan kekerabatan 
orang tua) yang menjadi faktor penting dalam 
mempengaruhi stunting pada anak-anak di Jalur 
Gaza. Hubungan orang tua berkolerasi positif  
dengan terjadinya stunting pada anak-anak. 
Kekerabatan orang tua meningkatkan risiko 
stunting pada anak. Penelitian lainnya  juga 
menunjukkan bahwa kerabat orang tua dan 
perawakan ibu pendek dikaitkan dengan 
stunting. Anak-anak Terlahir dari orang tua 
kerabat berisiko tinggi penyakit resesif 
autosomal, dan gangguan multifaktorial (Bittles, 
2001; El Kishawi et al., 2017). 
Tinggi badan adalah suatu kondisi 
antropometri yang menggambarkan proses 
pertumbuhan tulang. Tinggi badan bertambah 
seiring bertambahnya usia dalam kondisi 
normal. Indikator ini digunakan untuk 
menggambarkan status gizi masa lalu, menurut 
ambang normal PB/U atau TB/U, itu adalah -2 
SD hingga 2 SD (Supariasa, 2002). 
Tinggi badan merupakan ekspresi genetik 
atau faktor yang diturunkan pada anak, dan 
berhubungan dengan terjadinya stunting. Orang 
tua yang pendek karena gen pada kromosom 
yang membawa sifat pendek dapat meneruskan 
sifat pendek kepada anaknya. Tinggi badan atau 
ibu merupakan pengukuran tinggi badan yang 
menurut umur yang sesuai panjang skeletal 
tubuh orang tua. Adapun rata-rata tinggi badan 
orang Indonesia, dimana pria 158 cm sedangkan 
perempuan rata-rata 147 cm. 
Asumsi peneliti berdasarkan hasil penelitian 
yang didapatkan menguraikan bahwa rata-rata 
balita yang mengalami stunting baik itu pendek 
ataupun sangat pendek memiliki ayah dan ibu 
yang tinggi badannya pendek juga. Dengan kata 
lain, faktor genetik memiliki keterkaitan dengan 
kejadian stunting pada balita. Apabila orang tua 
pendek karena kondisi patologis dan gen dalam 
kromosom dengan sifat pendek akan 
menyebabkan anaknya akan mewarisi gen 
tersebut. Adapun balita yang mengalami 
stunting meskipun tinggi badan orang tuanya 
normal, mungkin dipengaruhi oleh faktor 
hormon yang dapat berpengaruh pada 
pertumbuhan dan pematangan tulang. 
KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian dan 
pengolahan data maka dapat disimpulkan bahwa 
terdapat hubungan antara tinggi badan orang tua 
dengan terjadinya stunting pada balita di 
Kabupaten Bulukumba. Diharapkan hasil 
penelitian ini dapat dijadikan sebagai informasi 
ataupun acuan mahasiswa dan pihak Puskesmas 
Bontonyeleng. 
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